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BAB I  
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah 
Bayi dengan berat lahir kurang dari 1500 gram atau bayi berat lahir sangat rendah 
(BBLSR) mempunyai beberapa masalah yang timbul di awal masa kehidupannya. 
Permasalah ini merupakan akibat dari imaturitas stuktur dan fungsi sistem organ. Perkiraan 
insidensi BBLSR berkisar 4-7% dari total kelahiran hidup namun mempunyai mortalitas 
240 kematian per 1000 kelahiran BBLSR dimana angka tersebut lebih tinggi jika 
dibandingkan dengan mortalitas pada bayi berat lahir rendah (BBLR). Dalam dekade 
terakhir angka kematian BBLSR cenderung turun dengan makin berkembangnya sistem 
dan alat kesehatan (National Center for Health Statistic, 2010). Data di unit perinatologi 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) dr. Moewardi Surakarta pada periode Januari sampai 
Desember 2014 didapatkan 52 BBLSR dengan 72% pasien tersebut meninggal dan 27% 
dari bayi tersebut meninggal dalam waktu kurang dari 48 jam. Pemberian nutrisi baik 
enteral maupun parenteral pada BBLSR merupakan langkah penting dalam  tatalaksana 
BBLSR yaitu dengan pemberian early total parenteral nutrition (TPN) dan minimal enteral 
nutrition (MEN). Badan organisasi kesehatan dunia WHO merekomendasikan untuk tetap 
memberikan air susu ibu (ASI) sebagai nutrisi enteral pada saat tatalaksana MEN tersebut 
(WHO, 2001).  
Permasalahan yang sering muncul saat tatalaksana pemberian nutrisi pada BBLSR 
adalah produksi ASI dari ibu yang melahirkan BBLSR atau bayi prematur tersebut masih 
belum mencukupi kebutuhan anak sehingga diperlukan nutrisi enteral pengganti ASI. Susu 
formula merupakan jenis nutrisi enteral yang sering digunakan sebagai nutrisi pengganti 
saat ASI tidak tersedia (Klein, 2002). Saat ini susu formula pengganti ASI untuk BBLSR 
yang direkomendasikan oleh WHO adalah susu formula jenis formula prematur standar 
yang kandungannya lebih dikhususkaan untuk bayi BBLR (WHO, 2011).
  
Susu formula asam amino merupakan jenis susu formula elemental dikarena 
mengandung senyawa elemental seperti karbohidrat, protein, lemak, dan mineral dalam 
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bentuk terkecil atau bentuk yang mudah tercerna dan terserap pada sistem pencernaan 
manusia. Pada pasien neonatus dan pediatrik, penggunaan formula asam amino lebih sering 
digunakan sebagai formula hipoalergik dalam kasus seperti alergi susu sapi dan 
malabsorpsi (Martinez dan Ballew, 2011; Westland dan Crawley, 2013).  
Penggunaan formula asam amino pada BBLSR belum banyak diteliti dan belum 
terdapat bukti penelitian yang adekuat tentang toleransi, efektivitas, dan efek samping 
dalam pemberiaannya. Beberapa penelitian tentang penggunaan formula asam amino pada 
BBLSR yang sudah dilakukan, salah satunya adalah penelitian yang dilakukan oleh Book 
(1975) dengan ukuran jumlah subjek yang kecil dimana didapatkan bahwa formula asam 
amino dapat meningkatkan risiko terjadinya penyakit enterokolitis nekrotikan (EKN). Book 
menduga bahwa peningkatan risiko tersebut disebabkan karena susu formula asam amino 
mempunyai osmolaritas yang lebih tinggi dibandingkan formula standar. Sedangkan 
Raimondi et al. (2012) mencoba meneliti penggunaan formula asam amino pada BBLSR 
yang mengalami intoleransi makanan dimana sebelumnya subjek penelitian telah diberikan 
nutrisi enteral dengan ASI maupun formula prematur standar, dimana hasil penelitian 
menunjukkan bahwa susu formula asam amino dapat digunakan sebagai nutrisi penyelamat 
saluran pencernaan ketika BBLSR mengalami intoleransi makanan dengan waktu perbaikan 
intoleransi yang lebih singkat dibandingkan formula prematur standar. 
Hasil penelitian tersebut mendukung peneliti untuk mencoba menganalisis tolerasi, 
efektivitas, dan efek samping pemberian formula asam amino saat diberikan pada BBLSR 
sejak awal pemberian nutrisi enteral dengan pembanding formula prematur standar. Dengan 
kandungan nutrisi elemental yang terkandung di dalamnya, diharapkan formula asam amino 
mempunyai tingkat toleransi, efektivitas, dan efek samping yang lebih baik dibandingkan 
formula prematur standar. 
 
B. Perumusan Masalah 
Apakah ada perbedaan toleransi, efektivitas, dan efek samping pemberian formula 
asam amino dibandingkan susu formula prematur standar pada BBLSR? 
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C. Tujuan Penelitian 
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis toleransi, efektivitas, dan efek samping 
pemberian formula asam amino dibandingkan dengan formula prematur standar pada 
BBLSR. 
Tujuan Khusus : 
1. Menganalisis toleransi formula asam amino dibandingkan formula prematur standar 
pada BBLSR.  
2. Menganalisis efektivitas formula asam amino dibandingkan formula prematur standar 
pada BBLSR.  
3. Menganalisis efek samping formula asam amino dibandingkan formula prematur 
standar pada BBLSR.  
 
D. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat bidang akademik untuk Ilmu Kesehatan Anak khususnya bagian perinatologi 
a. Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bukti ilmiah pemberian susu formula 
asam amino sebagai tatalaksana nutrisi neonatus dengan berat badan lahir sangat 
rendah. 
b. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat dijadikan dasar untuk lebih memahami 
adaptasi dan fisiologi pada BBLSR akibat imaturitas sistem organnya terutama 
pada sistem pencernaan. 
c. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan penelitian lebih 
lanjut oleh peneliti lain. 
2. Manfaat bidang pelayanan 
Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan dasar tatalaksana nutrisi neonatus dengan 
berat badan lahir sangat rendah di rumah sakit. 
3. Manfaat bidang kedokteran keluarga 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar edukasi keluarga tentang 
pemberian susu formula pada neonatus di rumah sakit 
 
